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analysis,  the  severity  of  CAS  was  associated  with  a  significantly  increased  risk  of
stroke(p<0.0001). In multivariate analysis, a CAS of 90-99%(OR 12.03, 95%CI 1.34-108.23) and
the presence of  an occluded internal  carotid artery(OR 8.783,  95%CI  1.820-42.40)  were




patients  with a  stenosis  ≥90%.  Since this  condition has  a  low prevalence and when left
untreated  is  associated  with  a  relatively  low rate  of  stroke,  preoperative  screening  of
asymptomatic  CAS before CABG may not be justified.  Instead,  avoiding manipulation of
diseased  ascending  aorta  and  prevention  of  excessive  bleeding  may  be  more  effective
measures to prevent stroke after CABG.
